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智慧医疗背景下自我护理赋能干预对糖尿病慢性伤口患者的管理效果 

张 萍，盛 娟，李晓欢* 

联勤保障部队第九四三医院内科  甘肃武威 

【摘要】目的 观察在对糖尿病慢性伤口患者护理过程中开展智慧医疗背景下自我护理赋能干预的作用。方

法 前瞻性纳入 2025 年 6 月至 2026 年 1 月糖尿病慢性伤口患者 88 例，采用随机数字表法分为观察组与对照组，

对照组（44 例）进行常规护理，观察组（44 例）进行基于移动医疗的赋能自我护理方案构建与应用。对两组自

护能力、生活质量进行观察。结果 自护能力，观察组护理后高于对照组，（P<0.05）。生活质量，观察组护理后

高于对照组，（P<0.05）。结论 在对糖尿病慢性伤口患者护理过程中构建智慧医疗背景下自我护理赋能干预，有

助于提升患者自我护理能力，增加患者恢复期间生活质量，有助于患者恢复。 
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【Abstract】Objective To observe the role of self-care empowerment intervention in the context of smart medicine 
in the nursing process of chronic wound patients with diabetes. Methods From June 2025 to January 2026, 88 cases of 
chronic wound patients with diabetes were prospectively included. They were randomly divided into the observation group 
and the control group. The control group (44 cases) received routine care, and the observation group (44 cases) conducted 
the construction and application of an enabling self-care program based on mobile medicine. Observe the self-care ability 
and quality of life of two groups. Results The self-care ability of the observation group was higher than that of the control 
group after nursing care, (P<0.05). The quality of life in the observation group was higher than that in the control group 
after nursing care, (P<0.05). Conclusion In the process of nursing diabetes patients with chronic wounds, the construction 
of self-care empowerment intervention in the context of intelligent medical care helps to improve the self-care ability of 
patients, increase the quality of life of patients during recovery, and help patients recover. 

【Keywords】Mobile healthcare; Diabetes chronic wound; Self-care; Build 
 
糖尿病慢性伤口属于临床较为常见的病症类型，

病症周期长，无法在短时间内恢复，会直接影响到患者

日常生活。为帮助该部分患者迅速进行恢复，需结合该

部分患者特点，指导患者明确在恢复期间需要注意的

各方面问题，指导患者掌握各方面护理技巧，做好伤口

以及血糖管理[1-2]。在信息技术持续发展下，以移动医

疗技术为依托构建赋能自我护理方案，可以为患者在

院外恢复过程中提供有效护理指导[3-4]。本次研究主要

对智慧医疗背景下自我护理赋能干预在糖尿病慢性伤

口护理中的作用进行观察。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
前瞻性纳入 2025 年 6 月至 2026 年 1 月糖尿病慢

性伤口患者 88 例，采用随机数字表法分为观察组与对
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照组，对照组（44 例）进行常规护理，观察组（44 例）

进行智慧医疗背景下自我护理赋能干预。对照组中男

性 23 例，女性 21 例，年龄在 63-77 岁间，均值为（67.68
±2.08）岁。体质指数 21~25kg/m2，均值为（23.54±
1.06）kg/m2。观察组中男性 24 例，女性 20 例，年龄

在 62-76 岁间，均值为（67.55±2.16）岁。体质指数

21~25kg/m2，均值为（23.66±1.13）kg/m2。基本资料

对比，P>0.05。 
纳入标准：（1）经临床确诊为糖尿病并伴有慢性

伤口（如糖尿病足、术后慢性创面、压疮等），伤口持

续时间≥4 周；（2）年龄≥18 岁，意识清楚，具备一

定沟通与操作能力；（3）患者或主要照护者可熟练使

用智能手机，具备观看短视频、在线沟通等移动平台操

作能力。 
排除标准：（1）合并严重心、肝、肾功能不全或

晚期恶性肿瘤等严重基础疾病，预期生存期短；（2）
伴有精神障碍或认知障碍，无法配合干预或完成评估。 

1.2 方法 
1.2.1 对照组 
该组患者在接受常规护理，详细指导患者对自身

病症进行了解，掌握糖尿病以及慢性伤口的特点，明确

在日常生活中需要注意的各方面问题，指导患者严格

按照医生要求进行用药。做好伤口日常清理等。 
1.2.2 观察组 
该组患者接受智慧医疗背景下自我护理赋能干

预。（1）组建研究小组：研究团队由 1 名内分泌科主

治医师、1 名健康教育专家、1 名护理学专家、1 名康

复护理专家、3 名伤口造口治疗护士及 1 名软件工程师

组成。护士团队将共同参与糖尿病慢性伤口患者院外

自我护理赋能干预方案的设计、干预执行以及数据采

集与效果分析工作。软件工程师负责移动平台的技术

对接与系统搭建。（2）糖尿病慢性伤口患者移动医疗

随访系统运行机制。针对糖尿病慢性伤口患者的康复

护理需求与数字健康素养水平，研究团队从护理服务

流程与移动端应用场景出发，构建涵盖“健康教育—护

理指导—行为跟踪—自动反馈—人工干预”的赋能式

移动随访系统运行机制。（3）糖尿病慢性伤口患者移

动医疗随访系统设计。基于移动医疗平台（如抖音、微

信平台）融合护理专业赋能理念，优化糖尿病慢性伤口

患者在“出院前-居家康复期-定期随访”全过程中的康

复管理。以健康知识推送、换药行为提醒、自我管理反

馈与复诊指引等为核心内容，实现院外护理服务的持

续性与个体化，提升患者自我护理能力和依从性，同时

为护理人员提供标准化远程管理工具，系统性收集糖

尿病伤口相关管理数据。（4）多渠道随访推送。系统

集成微信提醒、抖音短视频、AI 语音、短信等多种渠

道，根据患者不同康复阶段的关键行为点进行定向推

送。包括换药流程提示、伤口观察引导、饮食/血糖管

理教育、足部卫生提醒、复诊安排等，确保患者在院外

每一阶段都能获得科学、及时的护理指导。（5）档案

构建。结合患者入院期间的临床资料（诊断信息、伤口

评分、检验指标、用药记录）与院外随访数据（伤口愈

合进度、护理行为反馈、赋能评分等），系统化建立糖

尿病慢性伤口患者护理信息档案，实现康复过程全周

期管理与数据动态更新，支持个性化护理路径调整和

科研分析。（6）随访流程设计。基于患者康复阶段自

动触发随访计划。系统会按设定时间节点，通过微信或

短信向患者推送换药记录表、自我观察评估表、赋能反

馈表等在线表单。患者填写提交后，系统自动记录随访

完成状态，并判断是否存在异常情况。如有异常，如疼

痛加剧、渗液增多、行为依从性差等，系统将智能识别

并推送至护理专员启动人工干预流程，及时联系患者

进行远程指导。 
1.3 观察指标 
（1）在干预前、干预后 1 个月、干预后 3 个月使

用 Orem 量表[5]评估患者的自我护理能力。该量表由 43
个项目组成，涵盖了患者的自我概念、自护责任感等层

面，总分为 172 分，分数越高表示患者的自我护理能

力越强。量表 Cronbach’s α系数为 0.858，信效度良好。

（2）生活质量。在干预前、干预后 1 个月、干预后 3
个月用健康调查简表(SF-36)[6]评估患者的生活质量。

该量表由 36 个项目组成，涵盖了患者的身体功能、角

色功能、身体疼痛、总体健康、社会功能等 8 个方面。

每个项目采用不同的评分方法，总分为 100 分，分数

越高表示患者的生活质量越高。 
1.4 统计学方法 
以软件 SPSS25.0 对研究中各数据进行分析，均值

±标准差（ ）表示计量资料，t 检验，%表示比

率等计数资料，χ2 检验，（P<0.05）具备统计学意义。 
2 结果 
2.1 自护能力对比 
自护能力，观察组护理后高于对照组，（P<0.05）。

见表 1。 
2.2 生活质量对比 
生活质量，观察组护理后高于对照组，（P<0.05）。

见表 2。 

sx ±
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表 1  两组自护能力对比（ ） 

组别 例数 干预前 干预后 1 月 干预后 3 月 

观察组 44 72.45±2.05 92.64±3.14 121.45±3.45 

对照组 44 72.67±2.15 80.45±2.67 96.99±2.64 

t - 1.857 26.758 21.455 

P - 0.685 <0.001 <0.001 

表 2  两组生活质量对比（ ） 

组别 例数 干预前 干预后 1 月 干预后 3 月 

观察组 44 56.88±2.52 71.05±2.45 77.88±2.14 

对照组 44 56.91±2.65 62.34±2.05 70.06±2.88 

t - 1.438 18.345 19.378 

P - 0.611 <0.001 <0.001 

 
3 讨论 
糖尿病慢性伤口患者恢复速度缓慢，病症周期较

长，影响患者慢性伤口恢复的因素较多[5-6]。在针对该

部分患者进行护理的过程中，需采取更加有效护理措

施，帮助患者更加明确在日常护理期间应当注意的问

题，促使患者自我护理能力得到提升，避免因患者自身

不合理管理行为影响到恢复。 
通过构建智慧医疗背景下自我护理赋能干预，利

用各方面互联网平台为患者进行护理支持，能够促使

患者在院外恢复的过程中同样得到较为全面且针对性

的护理，促使患者明确在自我护理过程中需要注意的

问题，提升患者自护能力[7-8]。在该护理模式的作用下，

可以提升各方面护理实施的效率，增加护理支持的便

利性。结合观察可见，在该护理方案下可以提升患者自

护能力，促使患者可以更加准确开展日常对伤口护理，

更有利于提升患者恢复期间生活质量。 
综合研究，在对糖尿病慢性伤口患者护理过程中

构建智慧医疗背景下自我护理赋能干预， 有助于提升

患者自我护理能力，增加患者生活质量，有助于患者恢

复。由于患者文化水平及数字健康素养存在差异，干预

效果仍具有一定个体差异性。 
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